Pengaruh Faktor Biopsikososial Ibu Balita Terhadap Pertumbuhan dan Perkembangan Balita by S, THERESIA CATUR W.
i 
 
PENGARUH FAKTOR BIOPSIKOSOSIAL IBU BALITA 
TERHADAP PERTUMBUHAN DAN PERKEMBANGAN 
ANAK BALITA 
  
 
 
TESIS 
 
 
Disusun untuk memenuhi sebagian persyaratan mencapai derajat Magister 
Program Studi Kesehatan Masyarakat 
Minat Utama Kesehatan Ibu dan Anak 
 
 
 
Disusun Oleh : 
Theresia Catur Wulan Setyaningrum 
S021502048 
 
 
 
 
PASCASARJANA  
UNIVERSITAS SEBELAS MARET 
SURAKARTA 
2017 
ii 
 
iii 
 
iv 
 
                                     
v 
 
Theresia Catur Wulan S. 2016. Pengaruh Faktor Biopsikososial Ibu Balita 
Terhadap Pertumbuhan dan Perkembangan Anak Balita. Tesis. Pembimbing 
I: Prof. Bhisma Murti, dr., M.PH., M.Sc., Ph.D, Pembimbing II: Dono 
Indarto, dr, M.Biotech. St, PhD, Program Studi Kesehatan Masyarakat, 
Universitas Sebelas Maret, Surakarta 
 
ABSTRAK 
  
Latar Belakang: Masa balita merupakan masa yang kritis untuk pertumbuhan 
dan perkembangan anak, yang dipengaruhi oleh faktor internal dan eksternal. 
Pertumbuhan dan perkembangan yang terhambat mempunyai dampak negatif di 
kemudian hari. Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis pengaruh faktor 
biopsikososial ibu balita terhadap pertumbuhan dan perkembangan anak balita di 
Puskesmas Ngembal Kulon Kabupaten Kudus. 
Subjek dan Metode: Jenis penelitian ini adalah studi analitik observasional 
dengan pendekatan cross sectional. Jumlah subjek penelitian sebanyak 160 ibu 
dan 160 balita yang dipilih secara simple random sampling. Lokasi penelitian 
berada di 6 desa di wilayah Puskesmas Ngembal Kulon Kudus selama 3 bulan. 
Data variabel independen diperoleh dengan menggunakan kuesioner dan 
pengukuran antropometri. Variabel dependen pertumbuhan diukur dengan 
menggunakan aplikasi WHO-Anthro dan perkembangan diukur dengan KPSP. 
Data dianalisis dengan menggunakan regresi linier ganda dan nilai signifikasi 
<0.05.  
Hasil: Kurang lebih 20% anak balita memiliki nilai z-score <-2 SD baik BB/U 
maupun TB/U. Penghasilan keluarga (b= 0.36; CI 95% = 0.22-0.49; p = <0.001) 
dan BB lahir (b= 0.42; CI 95% = 0.25-0.58; p = <0.001) berhubungan positif dan 
signifikan dengan z-score (BB/U). Sebaliknya jumlah anak dalam keluarga (b= -
0.25; CI 95% = -0.42 hingga -0.08; p = 0.004) berhubungan negatif dan signifikan 
dengan z-score (BB/U). Penghasilan keluarga (b= 0.26; CI 95% 0.12-0.39; p = 
<0.001), PB lahir (b= 0.21; CI 95% 0.12-0.30; p = <0.001) dan TB ibu (b= 0.43; 
CI 95% 0.27-0.58; p = <0.001) berhubungan positif dan signifikan dengan z-score 
(TB/U). Selain itu, pengasuh (b= 0.31; CI 95% 0.01-0.61; p = 0.043), pola asuh 
(b= 0.43; CI 95% 0.13-0.72; p = 0.005), stimulasi perkembangan (b= 0.32; CI 
95% 0.03-0.60; p = <0.031) dan pendidikan ibu (b= 0.54; CI 95% 0.26-0.83; p = 
<0.001) berhubungan positif dan signifikan dengan perkembangan anak. 
Kesimpulan: Faktor biopsikososial ibu balita berpengaruh terhadap pertumbuhan 
anak balita menurut BB/U dan TB/U serta perkembangan anak balita. 
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ABSTRACT 
  
Background: Early childhood is a critical period for optimal growth and 
development, which is influenced by internal and external factors. Delayed 
growth and development have negative impacts in future. The purpose of this 
study was to analyze the influence of maternal biopsychosocial factors on growth 
and development of children in Ngembal Kulon PHC Kudus Regency. 
Subjects and Methods: This study was an observational analytic study with cross 
sectional approach. Research subjects were 160 mothers and 160 children, who 
were selected using simple random sampling. The study was done at 6 villages in 
Ngembal Kulon PHC for 3 months. Data of independent variables were obtained 
using questionnaires and anthropometric measurements. The growth variable was 
measured using the WHO-Anthro application and development was measured 
using KPSP. Data were analyzed using multiple linear regression and p-value 
<0.05. 
Results: Approximately 20% of children have z-score <-2 SD either weigth for 
age or height for age. Family income (b = 0.36; 95% CI = 0.22-0.49) and birth 
weight (b = 0.42; 95% CI = 0.25-0.58) correlated positively with weigth for age 
and it reached a significant correlation (p = <0.001). In contrast, the number of 
children in family (b = -0.25; 95% CI = -0.42 to -0.08) negatively correlated with 
weigth for age and it had a significant correlation (p = 0.004). Family incomes (b= 
0.26; CI 95% 0.12-0.39), birth length (b = 0.21, 95% CI 0.12-0.30) and maternal 
height (b = 0.43, CI 95% 0.27-0.58) correlated positively height by age. The 
correlation was statistically significance (p = <0.001). Moreover, caregiver (b= 
0.31; CI 95% 0.01-0.61), parenting style (b= 0.43; CI 95% 0.13-0.72), 
developmental stimulation (b = 0.32; 95% CI) 0.03-0.60) and maternal education 
(b = 0.54; 95% CI 0.26-0.83) positively correlated with child development. The 
correlation was statistically significance (p = 0.043; p = 0.005; p = <0.031 and p = 
<0.001 respectively) 
Conclusion: Maternal biopsychosocial factor influence to children growth 
(weigth for age and height by age) and children development. 
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